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要旨 本研究の目的は、精神科病棟における震災時の避難誘導に関する現状を明らかにすることである。近畿圏内の精神科を
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無記名自記式質問紙調査：2015 年 10 月～2016 年 2
月  
4.データ収集方法 




































 4）マニュアル  
  病院で作成された防災マニュアルとする。  
 5）決まりごと  













14 病院 52 病棟の精神科病棟看護管理者に質問紙を配
布し、44 名から返送され（回収率 84.6%）た。そのう
ち病棟無記名の 2 件については分析から除外した。有
効回答率は 95%であった。  
病棟の内訳は、開放病棟 8（18.2 %）、閉鎖病棟 25
（56.8%)、混合病棟 9（20.5%）、病棟記名なし 2（4.5 %）
であった。  
1）入院病棟種類別の避難誘導に関する実態（表 1）  
避難誘導マニュアルは 32 名（76％）があると回答し
ていた。入院病棟種類別では開放病棟 8 名（100％）、







病棟 21 名（84％）に比べて混合病棟 2 名(22％)と少な
い現状であった。また実践に備えた避難訓練は 35 名
（83％）があると回答しており、その内、実践に備えた避
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ンマ】の 5 個のカテゴリー、18 個のサブカテゴリーに
分類された。  
3）避難訓練に対するスタッフのモチベーションを高め















































































注 3）本人の同意に基づく入院。  
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について，平成 25 年 10 月 18 日付医政発 1018 第
17 号 . 
https://www.hospital.or.jp/pdf/15_20131018_01.pdf  
［2］斉藤弘子，山崎達枝：迅速な対応を可能にした防  
災訓練の成果 . 3.11 東日本大震災 看護管理者の







総会プログラム・抄録集 47: 187, 2009. 
［5］久保祐子，中川史規，川戸幸志：精神科病棟にお
ける災害時対策の特殊性 , 日本精神科看護学会誌
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表１ 入院病棟種類別の避難誘導に関する実態                                
（全体：n=42） 










ある  32 (76) 8 (100) 21 (84) 3 (33) 
ない 9 (21) 0 (  0) 3 (12) 6 (67) 
無回答 1 ( 2) 0 (  0) 1 ( 4) 0 ( 0) 
看護師の役割分担の有無  ある  29 (69) 6 ( 75) 21 (84) 2 (22) 
ない 13 (31) 2 ( 25) 4 (16) 7 (78) 
応援体制の有無 ある  33 (79) 7 ( 87) 21 (84) 5 (56) 
ない 9 (21) 1 ( 13)  4 (16) 4 (44) 
患者の入院形態が一目でわかるかの有
無 
はい 33 (79) 4 ( 50) 22 (88) 7 (78) 




ある  4 (10) 1 ( 13) 2 ( 8) 1 (11) 
ない 36 (86) 7 ( 87) 21 (84) 8 (89) 
無回答 2 ( 4) 0 (  0) 2 ( 8) 0 ( 0) 
抑制・隔離中の患者別の避難誘導時の 
決まり事の有無 
ある  17 (40) 4 ( 50) 10 (40) 3 (33) 
ない 22 (52) 3 ( 37) 13 (52) 6 (67) 
無回答 3 ( 7) 1 ( 13) 2 (08) 0 ( 0) 
実践に備えた避難訓練の有無 ある  35 (83) 6 ( 75) 23 (92) 6 (67) 
ない 7 (17) 2 ( 25) 2 ( 8) 3 (33) 
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アクションカードの有無                  ある  15 (36) 2 ( 25) 11 (44) 2 (22) 
ない 27 (64) 6 ( 75) 14 (56) 7 (78) 
精神科病棟特有のアクションカード              はい 5 (33) 1 ( 50) 3 (27) 1 (50) 
（n=15） いいえ 10 (67) 1 ( 50) 8 (73) 1 (50) 
抑制されている患者の誘導方法の記 




























記載の誘導方法で避難訓練を実施    はい 5 (33) 0 (  0) 5 (45) 0 ( 0) 
（n=15） いいえ 8 (53) 2 (100) 5 (45) 1 (50) 
 無回答 2 (13) 0 (  0) 
 
1 (10) 1 (50) 
 
震災時に避難誘導をしたかの有無                             
はい 0 ( 0) 0 (  0) 0 ( 0) 0 ( 0) 
いいえ 40 (95) 8 (100) 24 (96) 8 (89) 








































































カテゴリ  ー サブカテゴリ  ー
話題による意
識付け 
・訓練で決まっていない日に突然 
質問を投げかけどう対応するのか 
確認 
・常に声かけしてスタッフの話し合い
を持つ 
・日頃から話題にする 
・危機をあおる 
訓練・シミュ
レーション 
・年2回の防災訓練以外にも災害 
シミュレーションなど必要 
・院内で災害訓練を企画中 
・大規模災害訓練を予定している 
・より実践に即した内容を追加 
・隔離・抑制患者の気持ちを考えて も
らう体験 
防災 
パトロール 
・他施設や法人からの定期的な防災に
関するパトロールを実施している 
研修・勉強会
の参加 
・院外の災害医療研修や勉強会に 参
加・促進 
・外部講師による学習会 
訓練後の 
振り返り 
・訓練の様子や資料、情報を研修や職場
会などで共有 
・訓練実施後の反省会 
・病院行事として取り入れフィード  
バックを積み重ねる 
病院組織の活
動 
・災害委員が積極的に活動 
・プロジェクトチーム発足 
物品準備 
・非常用持ち出し品の準備・点検をし
ていて意識付け 
 
 
 
 
 
 
